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RESUMO
As curvas de lactato sangüíneo, durante o exercício, têm sido amplamente utilizadas na 
prescrição do estímulo de treinamento para corredores de longa distância. Uma vez que a transferência dos 
resultados do laboratório para a situação de campo tem demonstrado ser inadequada, o objetivo deste estudo 
foi propor um protocolo de campo para predição do desempenho na corrida de 5.000 m. Vinte e oito 
corredores de média e longa distância (idade = 28±6 anos; peso = 61,5±6,1 kg) foram submetidos ao: a) 
ESTEI - teste na esteira ergométrica sem inclinação, consistindo de quatro velocidades, com cada estágio de 
cinco minutos separados por um minuto de repouso (15, 17, 18 e 19 km.h'1 ou 17, 19, 20 e 21 km.li'1), com 
as velocidades escolhidas para os sujeitos baseando-se no tempo mais recente na maratona (abaixo ou acima 
de duas horas e 30 minutos); b) CAMPO - quatro repetições de 1.600 metros com velocidades progressivas 
(3,5% abaixo da velocidade na esteira), separados por um minuto de repouso, como o empregado em a); e c) 
CORR - teste de corrida de 5.000 m. Amostras de sangue arterializado do lóbulo da orelha foram coletadas 
durante os primeiros 30 segundos dos períodos de recuperação nas condições ESTEI e CAMPO, com a 
concentração de lactato sendo analisada pelo método eletro enzimático (YSI 1500 Sport; Yellovv Springs 
Inc., Ohio). As velocidades e freqüências cardíacas nas duas situações de testes foram comparadas nas 
concentrações fixas de lactato de 2, 4 e 8 mmol.l'1 (ESTEIR: V2niM = 17,1±1,2, V4mM = 19,1±1,4, V8mM 
= 20,9±1,8 km.h'1 e FC2mM = 164±7, FC4mM = 178±6. FC8mM = 193±8 bpm; CAMPO: V2mM = 
16,6±1,0, V4mM = 18,1±1,0, V8mM = 19,5+1,2 km.h*1 e FC2mM = 165±6, FC4mM = 178±8, FC8111M = 
190±9 bpm). Correlações significativas foram observadas entre as condições ESTEI e o CAMPO nas três 
concentrações fixas de lactato (p< 0,05). Sendo que não foi observada correlação significativa para a 
freqüência cardíaca a 8 mmol.l' Os coeficientes de correlação para teste/reteste na condição CAMPO, 
foram na faixa de 0,72 a 0,96 (todos sig. p< 0,05) para as FC e para as V, nas três concentrações fixas. O 
melhor preditor da velocidade de corrida nos 5.000 m foi a velocidade nos 4 m m ol.r1 na condição CAMPO 
(r= 0,90, p< 0,001; Y (m .m in1) = 13,4196 + 0,9997X, SEE = 9,62 m.min*1). Baseado nos presentes 
resultados foi concluído que referências originadas no protocolo de campo são mais relacionadas ao 
desempenho na corrida de 5.000 m, do que as originadas no laboratório.
UNITERMOS: OBLA; Limiar anaeróbio; Protocolo de campo; “Endurance”
INTRODUÇÃO
Os testes de lactacidemia têm colaborado na determinação da carga mais adequada para treino 
de corredores de média e longa distância, e outros atletas (Jacobs, 1986; Sjodin & Svedenhag, 1985;
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Yoshida, Suda & Takeuchi, 1982a). Contudo, a determinação da intensidade depende de inúmeros fatores 
relacionados aos procedimentos adotados, tais como: a duração dos estágios e das pausas do protocolo de 
testes (Heck, Mader, Hess, Mucker, Muller & Hollman, 1985; Yoshida, 1984); o meio para a análise 
bioquímica (Bishop, May, Smith, Kime, Mayo & Ten, 1992a); o método de determinação do lactato (Bishop, 
Smith, Kime, Mayo & Ten, 1992b; Rodriguez, Banguells, Pons, Dorbnic & Galilea, 1992) e o sítio 
anatômico para coleta sangüínea (Robergs, Moneta, Mitchele, Pascoe, Houmard & Costill, 1990; Yoshida, 
Takeuchi & Suda, 1982b).
O padrão de recrutamento motor é outra importante variável interveniente (Tesch, 1980; 
Tesch, Sharp & Saniels, 1981). Este padrão altera-se na dependência da inclinação do terreno (Pugh, 1971) 
ou do tipo de solo (Heck et alii, 1985). Portanto, os protocolos ergomélricos criados no laboratório para 
detecção de uma determinada referência de lactacidemia, têm alta validade interna na previsão da carga do 
máximo estado de equilíbrio do lactato (Aunola & Rusko, 1992; Heck et alii, 1985), e validade externa 
desconhecida. Em razão destas dificuldades, tem sido sugerido estudos onde o critério de validade para o 
protocolo de laboratório é uma corrida contínua no campo (Foxdal, Sjodin & Ostman, 1994).
Outra dificuldade ao emprego das variáveis de lactato na prescrição e controle do treinamento 
ocorre quando as curvas de lactacidemia são originadas de protocolos escalonados em pista (Conconi, 
Ferrrari, Ziglio, Droghetti & Codeca, 1982). Isto porque pelos argumentos supra citados, não seria possível a 
utilização de concentrações de lactato propostas por outros métodos como referências para tal orientação. 
Com isso, o objetivo deste estudo foi determinar se um protocolo de cargas escalonadas no campo está 
melhor associado ao desempenho na corrida de média duração, do que um protocolo similar em laboratório.
MATERIAL E MÉTODOS
Esta investigação foi organizada em quatro situações experimentais: a) estudo da relação entre 
o teste progressivo de campo e o de laboratório; b) confiabilidade intra-teste (teste/reteste) do protocolo de 
campo; c) determinação da capacidade prediliva da velocidade nos 5.000 m por meio do protocolo de 
laboratório; d) determinação da capacidade prediliva da velocidade nos 5.000 m por meio do protocolo de 
campo.
Sujeitos
Participaram deste estudo 28 corredores do sexo masculino, integrantes de equipes amadoras e 
da seleção brasileira de atletismo, cujas características são apresentadas na TABELA 1. Após receberem 
informações por escrito sobre os procedimentos adotados e dos possíveis riscos em participar de estudos 
desta natureza, os atletas foram solicitados a assinar um termo de consentimento. Foi também solicitado aos 
atletas que não treinassem no período de 24 horas antecedentes aos testes, assim como se apresentassem em 
jejum de três horas.
Medidas antropométricas
As medidas de dobras cutâneas de tríceps, subescápular, suprailíaca, abdômen e coxa anterior 
foram realizadas segundo Sinning, Dolny, Little, Cunningham & Shols (1985), empregando-se um 
plicômetro (CESCORF® Equipamentos para Esporte Brasil). Para as medidas de peso empregou-se uma 
balança com precisão de 0,1 kg (FILIZOLA® - Brasil). Todas as demais medidas foram realizadas segundo 
as técnicas propostas por Lohrnan (1988).
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TABELA 1 - Características dos participantes (média ± desvio padrão) nas diversas situações 
experimentais.
LAB/CAMP TESTE/RET LAB/5 km CAMP/5 km
n = 20 11 = 8 11= 19 n = 2
IDADE (anos) 28 ± 6 31 ± 6 23 ± 5 27 ± 5
PESO (kg) 61,5 ± 6 ,2 63,8 ± 5 ,2 63,5 ± 7 ,9 62,3 ± 5 ,8
ESTATURA (cm) 171 ± 7 170 ± 6 171 ± 2 6 171 ± 7
ALT. TRONCO-CEFALICA 89,1 ± 2 ,9
MEMBROS INFERIORES 82,4 ± 5,0
£  D.C. (mm) 37,3 ± 14,2
CIRC. CINTURA (cm) 74,8 ± 4,2
MEMBROS INFERIORES = altura tronco-cefálica subtraída da estatura em cm; £D.C. = somatório das 
dobras cutâneas de tríceps, subescapular, suprailíaca, abdômen, e coxa em mm; CIR.CINT. = 
circunferência de cintura em cm.
Protocolos crgom étricos
No laboratório os atletas correram em uma esteira ergométrica (Erich Jaeger GmbH® - 
Germany) sem inclinação (0%), após 10 minutos de aquecimento a 181 m.min'1 quatro estágios de cinco 
minutos entremeados por um minuto de intervalo. As velocidades foram determinadas de acordo com o 
desempenho relatado para a maratona, sendo que aqueles com o tempo igual ou superior a duas horas e 30 
minutos, correram a 250; 285; 302; 319 m.min'1 Os atletas que relataram tempos inferiores a duas horas e 
30 minutos na mesma prova, correram a 285; 319; 336 e 354 m.min'1
A velocidade da esteira foi controlada por meio da cronometragem de 30 revoluções do tapeie, 
conforme Svedenhag & Sjodin (1984).
A temperatura de bulbo seco (TBS) e a umidade relativa do ar (URA) foram registradas a cada
teste.
A freqüência cardíaca foi controlada por um cardiotacômetro (Polar Electro Finland). A 
validade deste instrumento foi determinada em estudo piloto, onde foram confrontadas as medidas de FC 
realizadas simultaneamente pelo eletrocardiograma e pelo monitor, sendo obtido r = 0,976, p < 0,001, 
(Pompeu, Flegner & Santos, 1995).
Testes de campo
Após um aquecimento o atleta, percorreu por quatro vezes a distância de 1.600 metros (uma 
milha) na pista oficial de atletismo. Estes estímulos foram de velocidades escalonadas e entremeados por um 
minuto de intervalo. As velocidades do leste foram estabelecidas com base nos tempos referidos pelos atletas 
para a maratona. Para aqueles com tempo igual ou superior a duas horas e 30 minutos, foram utilizadas as 
velocidades de 242; 271; 292 e 308 m.min'1 e para aqueles com tempos inferiores a duas horas e 30 minutos, 
foram utilizadas as velocidades de 275; 308; 325 e 342 m.min'1 As velocidades de corrida foram controladas 
a cada passagem de 400 metros, e as FC pelo monitor POLAR®
Corrida contínua de 5.000m
O teste dos 5.000 metros foi realizado em pista oficial de atletismo. Os atletas foram motivados 
a correr o mais rápido possível, 12,5 voltas na pista. Estes testes também foram realizados no período 
vespertino, e registrou-se a TBS e a URA.
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Coleta dc sangue e análise do laetato
Foram coletados 25 micro litros de sangue por punção do lóbulo da orelha, segundo os 
procedimentos descritos por Shephard (1992, p.217). As amostras foram imediatamente analisadas pelo 
método eletro enzimático (YSI 1500 SPORT® - Yellow Springs Inc. USA). Para a determinação do lactalo 
no sangue total, foi adicionado 0 agente hemolítico tription X -100 (YSI 1515 Agent Cell Lysing0 Yelllow 
Springs Inc. - USA) a 0,25%. A cada hora de uso 0 analisador era recalibrado tendo sua linearidade 
confirmada até 30 minoU*1 de laetato. Antes de cada leste, a calibragem era confirmada por meio de 11111 
padrão de 5,0 nim ol.r1 de laetato. As coletas de sangue foram realizadas por 11111 avaliador experimente e 
tiveram a duração aproximada de 20 a 25 segundos.
Análise estatística
Além da estatística descritiva empregou-se análise de regressão curvelinear para ajustar à 
função monoexponencial (y = aebx ) a concentração de laetato e a velocidade dc corrida (V) ou freqüência 
cardíaca (FC) para cada atleta. Como esperava-se que as curvas de lactacidemia diferissem do laboratório 
para 0 campo, testou-se a diferença não dos coeficientes angulares, mas das velocidades e freqüências 
cardíacas interpoladas para as concentrações médias de lactacidemia para 0 primeiro (2,0 n im ol.r1) c 
segundo.(4,0 nim ol.r1) limiares mctabólicos (Kiiidermann, Simon & Kcul, 1979) e a correspondente ao 
V02máx (8,0 nim ol.r1 - Astrand & Rodahl, 1992, p.256), buscando áreas onde as curvas aproximavam-se. A 
transformação de Fislicr foi empregada para 0 cálculo do intervalo dc confiança do coeficiente de correlação. 
A razão F foi empregada para determinar 0 intervalo de confiança do intercepto, do coeficente angular, do 
melhoramento, e para 0 cálculo do erro padrão da estimativa. Com 0 intuito de acurar a estimativa da 
velocidade dc corrida nos 5 km, para possibilitar 0 emprego destes resultados por aqueles que náo possuem 0 
equipamento necessário, foram deduzidas equações de regressão múltipla pela técnica dos mínimos 
quadrados. Estas equações foram testadas pela ANO VA. O nivcl dc significância aceito foi de p < 0,05.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
Relação entre os protocolos escalonados de esteira rolante e de campo
As velocidades c FCs obtidas 110 confronto cnlrc os dados dc laboratório c dc campo, são 
apresentadas na TABELA 2. A TBS c a URA 110 teste de laboratório c dc campo foram respectivamente dc
21,5 ± 1,7 °C, 69 ± 9% c 24,3 ± 3,3 °C, 72 ± 1 1 %.
As correlações para os ajustes á função cxponcncial, entre as velocidades de corrida na esteira 
rolante (x) c a concentração de lactalo sangüíneo (y), foram dc r = 0,900 a r = 0,999 (0,985 ± 0,022). No 
leste dc campo, os ajustes á função cxponcncial das velocidades c lactacidcmias, tiveram correlações de r = 
0,890 a r = 0,999 (0,980 ± 0,030). Tais dados, são coincidentes com os dc Heck et alii (1985) de r = 0,994 ± 
0,004.
Quanto a relação entre a FC c 0 laetato sangüíneo, foram observadas correlações dc r = 0,937 a 
r = 0,999 (0,975 ± 0,026) para 0 teste escalonado de campo, e dc r = 0,865 a r = 0,998 (0,976 ± 0,351) para 
0 de laboratório.
Pode-se notar que as diferenças percentuais entre a velocidade dc corrida no campo e na 
esteira, para as intensidades equivalentes 2 , 4 c 8 mmol.l'1 de laetato, não foi a mesma. Sendo 
progressivamente maior, quanto mais intensa foi a carga de trabalho. Porém, nota-se que as FCs não 
apresentaram diferenças significativas entre os dois lestes, para as mesmas concentrações.
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T A B E L A  2 - V elocidade c freqüência cardíaca obtidas no leste de cam po e de laboratório , 
referentes às concentrações de lactalo em pregadas.
Campo Laboratório
Velocidade FC V elocidade FC A Vcl.
2 ,0m M
X 276,45 165 285,52* 164 3,28%
a 16,59 9 19,91 7 5,55
4,0m M
X 300,98 178 318,63*** 178 5,87%
a 17,18 8 24,02 6 4,45
8,0m M
X 325,47 190 348,84** 193 7,18%
a 19,42 9 29,83 8 4,35
X = média, a  = desvio padrão, velocidade em m.min'1 e FC em batimentos por minuto, AVel -  diferença 
cm % entre as médias das velocidades, * para p < 0,05, ** para p < 0,01 e *** para p < 0,001.
Q uatro  atletas tiveram , no teste em esteira rolante, suas FCs c velocidades ex trapo ladas ale 8,0 
m m o l.r1 um a vez que a concentração atingida no últim o estágio foi abaixo da esperada. E sta extrapolação 
pode ter projetado FC s acim a da m áxim a destes sujeitos, causando a correlação não significativa observada 
na TA B E L A  4.
Os dados deste estudo coincidem  com os de Fosler, C ohen, D onavan, G astrau, K illian, 
Schrager & Snyder (1993), que observaram  um a diferença significativa entre as velocidades obtidas 110 
“onset o f blood lactate accum ulation” (OBLA = V4,0m M ), quando confrontaram  um protocolo de cam po cm 
b ic ic le ta .no  velódrom o, com dois teste 110 ciclo ergôm etro. O prim eiro leste ciclo ergom étrico  apresentava 
estágios de tem po fixo cm quatro m inutos (OBLA = +12,83% ) c 0 segundo com estágios de d istância fixa de 
2 km  (O BLA  = +14,72% ). Porem , estes autores observaram  fracas correlações para as velocidades na 
concentração  de lactato referenciada acim a (r = 0,41 e r = 0,47 respectivam ente). A m ais elevada resistência 
do ar 110 estudo de Fosler et alii (1993) foi provavelm ente 0 que dissociou m ais in tensam ente  a velocidade do 
OBLA  no teste de laboratório (571 ,7m .m in '1) daquela obtida no teste de cam po (498,3 m .m in 1), conform e a 
tendência  aqui observada. Tam bcm  como 110 presente estudo, as FCs não ap resen taram  diferenças 
significativas, sendo as correlações obtidas de r = 0,97 c r  = 0,93.
As discrcpâncias nas velocidades nos testes escalonados de pista e de esteira  ro lante eram  
esperadas, porque diversos fatores de origem  biom ccânica, como a postura, a ap licação  do trabalho 
horizontal e vertical (C avagna, Saibene & M argaria, 1964), a resistência do ar ao deslocam ento (Davics, 
1980; Pugh, 1970), 0 a trito  com 0 solo (Heck et alii, 1985), e a densidade do ar (D avies, 1980); 
possivelm ente afetaram  os resultados.
Pugh (1970) observou num  experim ento que utilizou um túnel de vento, que a diferença 110 
V 0 2 determ inado  na esteira com c sem a resistência do ar é proporcional ao cubo da velocidade de 
deslocam ento e a área de projeção do atleta. Porém, a eficiência m ecânica do trabalho horizontal contra 0 
vento é m aior que a eficiência do trabalho vertical contra a gravidade (Pugh, 1971), não sendo possível a 
substituição de um  pelo outro para se obter a mesm a dem anda m etabólica. O utro argum ento  para a utilização 
da m esm a inclinação 110 cam po e 110 laboratório, é que provavelm ente a área de projeção do atle ta  altera-se 
em  função da velocidade de deslocam ento c da resistência do ar (Davies; 1980). A lém  disto, não há consenso 
quanto  â m etodologia para quantificar a energia m ecânica externa na corrida (Belli, A vella & K om i, 1993).
O utra variável que poderia ter deslocado a curva de acúm ulo do lactato no leste de cam po para 
a esquerda, é a duração de cada estágio. Heck et alii (1985); dem onstraram  11111 deslocam ento  de 9,6 m .m in 1 
para esquerda na velocidade do lim iar anaeróbio-aeróbio (V 4,0m M ), para cada dois m inutos acrescidos ao 
tem po dos estágios. Neste trabalho, os estágios do leste de laboratório, tiveram  a duração m édia de cinco 
m inutos, e 110 cam po estes foram  de 5 m in.:46s e 5 m in.:09s, nos protocolos lento e rápido, respectivam ente. 
M ader (1991), relata que para se obter a mesm a velocidade na concentração de 2,5 m m o l.r1 de lactato  110 
laboratório  com 11111 protocolo sem elhante ao aqui em pregado, é necessário u tilizar 110 cam po a d istância  de
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2.000 metros. Assim, a duração média por estágio será de provavelmente 8 min.36s, ou 3 min.36s a mais do 
que a observada na esteira ergométrica.
Confiabilidade do teste escalonado de campo
Nesta investigação, observou-se TBS e URA, respectivamente no primeiro e no segundo
momento, de 26,5 ± 2,6 °C e 73 ± 7% c de 24,6 ± 1,5 °C e 71 ± 10%.
Os dados de velocidade e FC obtidas nas concentrações sangüíneas de lactato, consideradas 
neste estudo, são apresentadas na TABELA 3. Nota-se que as diferenças entre as médias das velocidades e 
das FCs não foram significativas. Os coeficientes de correlação observados no estudo da confiabilidade do 
teste de campo, apresentados na TABELA 4, demonstraram valores próximos aos obtidos por Weltman, 
Snead, Stein, Scip, Schurrcr, Rutt & Weltman (1990); em estudo semelhante no laboratório (V 2,0 mM, r = 
0,91; V 4,0mM, r = 0,95; FC 4,0 mM, r = 0,96), com exceção para FC 2,0 mM (r = 0,94).
Davis, Vodka, Wilmore, Vodka & Kurlz (1976), observaram um coeficiente de correlação de 
0,74 para o V 0 2 no primeiro limiar ventilatório no leste e reteste em esteira ergométrica. Apesar da grande 
discussão sobre a precisão do método adotado (Dennis, Noakes & Bosch, 1992; Powers, Dodd & Garner, 
1984; Yeh, Gardner, Adains, Yanowitz & Crapo, 1983), é possível que concentrações mais baixas de lactato 
estejam mais sujeitas a “ruídos biológicos” que possam alterar a taxa de produção e de transporte pela 
membrana plasmática.
Predição do desempenho na corrida de 5.000 m por meio de testes
TABELA 3 - Velocidades e freqüências cardíacas referentes ás concentrações de lactato 
obtidas no teste c reteste de campo.
Referencia Teste Reteste
Velocidade (m.min ') FC (bpm) Velocidade (m .m in'1) FC(bpm)
2 ,0m m ol.r1
X 262,6 162 259,7 156
a 11,5 12 18,7 19
4,011111101.1''
X 285,7 174 279,4 172
G 11,9 13 13,6 14
8,011111101.1''
X 308,7 186 306,4 188
G 13,9 12 14,6 15
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TABELA 4 Coeficientes de correlação de Pcarson e seus intervalos de confiança para os 
estudos comparativos entre esteira e campo e teste e reteste de campo.
Critérios Sxy r Intervalo de Confiança
LAB/CAMPO
V 2 ,0m m ol.rI 3,30 0,70 P (0 ,56< p  <0 ,81) = 0,95
FC 2,0 nim ol.r1 1,39 0,76 P(0,63 < p < 0,84) = 0,95
V 4,0 nim ol.r1 3,34 0,80 P(0,70 < p < 0,87) = 95
FC 4,0m m ol.r1 1,27 0,74 P(0,62 < p < 0,84) = 0,95
V 8,0m m olT 1 4,02 0,83 P(0,74 < p < 0,89) = 0,95
FC S'Onimol.r1 1,37 0,43 N.S.
TESTE/RETESTE
V2,Ommol.rI 3,87 0,87 P(0,42 < p < 0,98) = 0,95
FC 2,0m m ol.r1 4,96 0,72 P(0,42 < p < 0,88) = 95
V 4,0 ninioU '1 2,41 0,91 P(0,80 < p < 0,96) = 0,95
FC 4,0 mmol.!’1 1,90 0,91 P(0,89 < p < 0,98) = 0,95
V 8,0 nim ol.r1 1,84 0,94 P(0,87 < p < 0,98) = 0,95
FC 8,0 nim ol.r1 3,63 0,78 P(0,53 < p < 0,90) = 0,95
Sxy = erro padrão da diferença entre as médias, V = velocidade, FC = Freqüência Cardíaca. O intervalo 
de confiança do r loi calculado pela transformação de Fisher.
Previsão da velocidade nos 5 km por meio do teste em esteira rolante
Neste estudo se obteve V 2,0 mM = 285,6 ± 19,1; V 4,0 inM = 318,1 ± 24,7; V 8,0 niM =
350,5 ± 31,6 e V 5km = 312,0 ± 18,7 m.min'1
Com exceção da velocidade a V4,0 mM e V5km, que foram significativamente correlacionadas 
ao somatório de dobras cutâneas (r = -0,48 e r = -0,61 respectivamente), e da V5 km à idade (r = -0,54), as 
variáveis antropomélricas não correlacionavam-se às velocidades de corrida.
Tanaka, Matsuura, Matsuzaka, Hirakoba, Kumagai, Sun & Asano (1984), observaram um 
coeficiente de correlação de r = 0,79 entre a velocidade do limiar anaeróbio 110 laboratório e 0 tempo nos 5 
km. O V 0 2 110 limiar anaeróbio e 0 tempo na prova cilada acima, segundo Kumagai, Tanaka, Matsuura, 
Matsuzaka, Hiraboka & Asano (1982), apresenta r = 0,95.
Outros estudos que empregaram distâncias próximas aos 5 km apresentaram resultados 
distintos. Este c 0 caso do estudo de Yoshida, Udo, Iwai, Chida, Ichioka, Nakadomo & Yamaguchi (1990), 
que observaram correlação de 0,88 (p < 0,0 1) entre V 4,0mM e a velocidade nos 3 km. Wcltman, Snead, 
Seip, Schurrcr, Levine, Rutt, Rilley, Eltman & Rogol (1987) obtiveram para 0 tempo nos 3,2 km, r = 0,85 c r 
= 0,88 com a V 2,0mM c com a V 4,0mM, respectivamente. Farrell, Wilmore, Coyle, Biling & Coslill 
(1979), observaram r = 0,91 (p < 0,05) entre 0 desempenho nos 3,2 km com o início do acúmulo do lactato 
no plasma (OPLA). Foxdal ct alii (1994), comparam vários protocolos de lestes na esteira crgomctrica com a 
corrida contínua de 12 km para indivíduos ativos c de 21 km para atletas, e observaram 11111 erro da predição 
de 3,95% para protocolos crgomclricos com estágios de quatro minutos e de 5,02% para os de seis minutos. 
Além de correlações de r = 0,76 a r = 0,98 e SEE de 12 a 16,8 m.min'1 para os vários protocolos estudados 
com 0 desempenho.
No entanto, a diferença na mecânica da corrida 110 campo e na esteira rolante pode ser 11111 
fator importante na determinação dos coeficientes de correlação expressos acima. Sendo assim, a inclusão de 
mais um preditor para os lestes de laboratório torna-se relevante. Berg & Bell (1980), estudando as variáveis 
que aluam 110 desempenho da milha observaram 11111 coeficiente de correlação de 0,61 com 0 percentual, de 
gordura, porem não observaram correlação significativa com a idade. Em outro estudo, (Tanaka, Nakagawa, 
Hazama, Matsuura, Asano & Idrki, 1985) a idade corrclacionou-sc ao V 0 2 110 limiar anaeróbio (r = -0,484).
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Previsão da velocidade nos 5 km a partir do teste escalonado em pista
Nesta fase, observou-se V 2,0 niM = 277,8 ± 22,1; V 4,0mM = 302,0 ± 20,5; V 8,0 mM — 
327,7 ± 21,7 e V5km = 315,4 ± 22,8 m.min'1 E, se obteve novamente, correlação significativa entre a idade 
e V5km (r = -0,45). Foi observada também, a correlação entre a estatura e a velocidade a 2,0 e a 4,0 mM (r = 
0,59 e r = 0,50 respectivamente).
Quando interpolada a velocidade de corrida obtida nos 5 km na curva de acúmulo de lactato no 
teste de laboratório foi observada a concentração de 3,77 ± 1,12 mmol.l'1, não havendo diferença 
significativa com a velocidade interpolada para o V4,0mM. Quando interpolada a mesma velocidade 
(V5km) na curva de acúmulo do lactato obtida no teste escalonado de campo, a concentração de lactato 
estimada foi de 6,45 ± 2,25 mmol.l'1 Na TABELA 5 e FIGURA 1 pode-se observar a previsão da velocidade 
nos 5 km por meio de dados de lactacidemia obtidos no campo e no laboratório.
A ANOVA apresentou F significativo para a inclusão da variável idade na previsão da V5km, 
quando associada as concentrações fixas de lactacidemia determinadas no laboratório e a V 2,0mM no 
campo. O somatório das dobras cutâneas só melhorou a previsão da V5km quando associado a velocidade a
8,0 mM obtida no laboratório (TABELA 6).
Pode-se notar que a velocidade a 4,0 mmol.l'1 de lactato no teste escalonado de campo é o 
melhor preditor do desempenho na corrida contínua de 5 km. Os dados obtidos no laboratório, mesmo 
quando empregados dois preditores, não apresentam uma maior capacidade preditiva que os dados obtidos 
no campo. Isto provavelmente porque a exata coordenação das unidades motoras empregadas no campo não 
se reproduza no laboratório. O padrão de recrutamento motor pode ser um elemento de grande importância 
na produção do lactato (Tesch & Lindeberg, 1984; Tesch et Alii, 1981). Com isto justifica-se o emprego de 
protocolos de campo, quando as condições ambientais forem favoráveis.
TABELA 5 - Predição da velocidade de corrida nos 5 km em pista, a partir da velocidade de 
corrida em três concentrações de lactato.
CONDIÇÃO Equação de Regressão SEE r2
LAB/5 km
V5km = 94,837 + 0,7692(V2,0mM) 11,45 0,60
V5km = 121,6604 + 0,5984(V4,0niM) 11,79 0,63
V5km = 152,7841 + 0,4543(V8,0mM) 12,26 0,59
CAMPO/5 km
V5km = 70,7539 + 0,8590(V2,0mM) 12,87 0,70
V5km = 13,4196 + 0,9997(V4,0mM) 9,62 0,81
V5km = 22,7828 + 0,8928(V8,0mM) 12,23 0,73
TABELA 6 - Equações de regressão múltipla para a previsão da velocidade de corrida nos 5 
km em pista a partir de testes de lactacidemia e de variáveis antropométricas.
CONDIÇÃO Equação de Regressão r2 SEE
LAB/5 km
V5km = 149,72 + 0,67(V2,0mM) 1,30(1) 0,75 10,00
V5km = 172,50 + 0,54(V4,0mM) 1,33(1) 0,77 9,41
V5km = 202,60 + 0,40(V8,0mM) -1,38(1) 0,75 9,93
V5km = 211,04 + 0,36(V8,0mM) - 0,77(ZDC) 0,68 11,93
CAMPO/5 km
V5km = 85,50 + 0,93(V2,0niM) - 1,00(1) 0,85 9,28
Velocidade em m.min' I -  idade em anos, Y, DC = somatório das dobras cutâneas tríceps, 
subescápula, suprailíaca, abdômem e coxa anterior em nun.
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FIGURA 1 - Diagrama de dispersão das velocidades obtidas a 4,0 mmol.l'1 de lactato 
sangüíneo no laboratório a) e no campo b) c a velocidade no teste dos 5.000 m.
ABSTRACT
PREDICTION OF PERFORMANCE IN THE 5 000 m RUN BY MEANS OF LABORATORY AND FIELD
TESTS IN MALE DISTANCE RUNNERS
Bood lactate curves during exercise have been widely used in the prescription of training 
stimulus for long distance runners. Since transferring laboratory results to field situations has been shown to 
be inadequate, the purpose of the present study was to propose a field protocol to predict performance in a 
5 000 m run. Twenty-eight middle and long distance runners (age 28±6 years; weight = 61.5±6.1 kg) were 
submitted to: a) TREAD - a treadmill test with no inclination, consisting of four velocities, with each stage 
lasting five minutes separated by one minute rest (15, 17, 18 and 19 k .lf1 or 17, 19, 20 and 21 k .lf1), with 
the velocities being assigned to subjects based on their most recent marathon times (below or above two 
hours and 30 minutes); b) TRACK four 1 600 meters runs at increasing velocities (3.5% below treadmill 
velocities), separated by one minute rests, chosen as in a); and c) RUN a 5 000 m run test. Artcrialized ear 
lobe blood samples were collected during the first 30 seconds of the recovering periods in the TRACK and 
TREAD conditions and analyzed for lactate concentrations by elcctroenzymatic method (YSI 1500 Sport;
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Yellow Springs Inc.; Ohio). Velocities and heart rates for the two testing situations were compared at the 
fixed lactate concentrations of 2, 4 and 8 mmol.I*1 (TREADMILL: V2mM = 17.1±1.2, V4mM = 19.1+1.4, 
V8mM = 20.9+1.8 km.h'1 and HR2mM = 164±7, HR4niM = 178±6, HR8111M = 193±8 bpm; TRACK: 
V2niM = 16.6+1.0, V4mM = 18.1+1.0, V8mM = 19.5+1.2 km.h'1 and HR2mM = 165+6, HR4mM = 178+8, 
HR8111M = 190+9 bpm). Significant correlations between velocities on the TREAD and TRACK conditions 
were observed at the three fixed lactate concentrations (p < 0.05). The same was observed for the heart rates 
(exception for the 8 mmol.I’1). Tcst/rctcst correlation coefficients for the TRACK condition ranged from 0.72 
to 0.96 (all sig. p < 0.05) for HR and VEL at the three fixed lactate concentrations. The best 5 000 run time 
predictor was the velocity at 4 nunol.I*1 in the TRACK condition (r= 0.90, p < 0.001; Y (m .m in '1) = 13.4196 
+ 0.9997 X; SEE = 9.62 m .min'1). Based on the present results it was concluded that the running velocity at 
the 4 mmol I*1 fixed lactate concentration on TRACK is the best predictor of perfomancc in the 5 000 m run.
UNITERMS: OBLA; Anaerobic threshold; Field lest; Endurance.
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